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Bruch des Schiffbeins. 

Von San.-Rat Dr. Golliner in Burgdorl (Hannover). 

Am 4. März er. knickte der Bahnwärter A. F. beim Gehen auf 
ebenem, hartem, aber ungepflastertem Wege mit dem rechten Fuße 
um. Er kam etwas lahmend in meine Sprechstunde; dort glaubte ich 
eine Distorsion im Fußgelenk feststellen zu dürfen und legte dem 
Patienten einen das Fußgelenk etwas immobilisierenden Heftpflaster¬ 
verband an, mit dem F. sofort besser gehen konnte. Die weitere 
Behandlung bestand in Ruhigstellung und Hochlagerung des Beines 
(die wohl nicht ganz streng durchgefuhrt wurde). Nach Abnahme des 
Verbandes bestand immer noch Schmerzhaftigkeit in der Gegend des 
Schiffbeins und nicht unbeträchtliche Beschränkung der Gehfähigkeit. 
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Da auch im weiteren Verlaufe keine Besserung eintrat, veranlaßte 
ich eine Röntgen-Aufnahme des Fußes. Diese ergab eine Quer¬ 
infraktion des Os naviculare innen und außen ohne bemerkbare 
Kallusbildung. 

In Eulenburgs Realenzyklopädie wird das Vorkommen eines 
Bruches des Schiffbeins überhaupt nicht erwähnt, Hueter berichtet 
in seinem Grundriß der Chirurgie, daß Frakturen dieses Knochens 
nur durch direkte Gewalt entstehen, und Helferich in seinen Frak¬ 
turen und Luxationen nur kurz, daß diese Frakturen enorm 
selten sind. 

Da annamnestisch jede andere causa peccans fehlt, ist der Bruch 
als durch Umknicken auf ebener Erde entstanden anzusehen. Damit 
stellt er als .indirekte Fraktur des Schiffbeins jedenfalls eine chi¬ 
rurgische Rarität dar. 

Bei Behandlung mit Massage, Wickelung und Plattfußeinlage 
gehen die subjektiven Beschwerden nur sehr langsam zurück. 



